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康复护理干预对膝骨关节炎患者疼痛及膝关节功能恢复的影响探讨 
陆玲玲 
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摘要：目的：探讨康复护理干预对膝骨关节炎患者疼痛及膝关节功能恢复的影响。方法：本次研究选取我院 2020 年 6 月开始
至 2021 年 6 月期间收治的膝骨关节炎患者 120 例作为入组成员，分为两组，分别为使用常规基础护理的对照组 60 例，以及
通过中医进行治疗康复护理干预的观察组 60 例。对比两组患者的临床效果。结果：两组患者护理后观察组疼痛评分明显低于
对照组，膝关节功能恢复明显优于对照组，两组差异对比有统计学意义 (P<0.05)，结论：对膝骨关节炎患者采取康复护理干预
能有效患者膝关节疼痛，利于膝关节功能恢复，提高患者生活质量水平。 
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膝骨关节炎是一种退行性病变，老年人的发病率较高。主

要以膝盖部位的症状为主的表现，主要症状有膝关节疼痛、膝
关节肿胀、膝关节反弹等症状

[1]
。本次研究主要分析康复护理干

预对膝骨关节炎患者疼痛及膝关节功能恢复的影响。报告如下： 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本次研究从 2020 年 6 月-2021 年 6 月为止，通过电脑随

机抽选的方式选择在这一时间段内在我院进行治疗的膝骨关
节炎患者 120 例作为入组成员，将其分为了两个组别，各 60
例，对照组男性 28 例，女性 32 例，30 岁至 78 岁为该组患
者的年龄范围，均值（60.36±2.64）岁，观察组男性 27 例，
女性 33 例，32 岁至 78 岁为该组患者的年龄范围，均值
（60.25±2.71）岁。两组患者差异均无统计学意义 (P＞
0.05)。纳入指标：首次在我院进行治疗患者；无药物过敏症
状；无糖尿病、高血压等其他慢性疾病；小学及以上文凭；
患者及家属知情并签署同意书。排除标准：有肝肾功能损伤
症状；不能正常交流；中途自愿退出研究者。 

1.2 方法 
对照组采取常规基础护理；观察组采取康复护理干预，

具体方法如下： 
（1）心理护理：护理人员主动积极的与患者进行沟通交

流，了解其心理变化情况，若有焦虑、抑郁等负面情绪产生，
及时进行疏导，提高其依从性，配合医生治疗。 

（2）疼痛护理：指导患者体位变换，并进行按摩护理，
促进血液循环，预防患肢肿胀引起疼痛。对疼痛部门进行穴
位按摩刺激鹤顶位于膝关节髌骨上缘正中凹陷处，可达到止
痛目的。同时可以鼓励患者看书、看报、听轻音乐等转移患
者的注意力，做好局部的保暖工作，防止局部关节受凉而导
致症状加重，嘱咐患者多休息，避免过度劳累。此外针对疼
痛难忍患者可给予一定的镇痛药物。 

（3）功能训练：①踝泵运动：按摩患者腿部肌肉，被动
活动双脚如脚踝内旋、外旋、屈伸脚背等；②直腿抬高训练:
指导患者腿部抬高，停留 30s，逐渐增加训练强度；③膝关
节主动运动:指导患者进行屈膝伸膝运动，角度逐渐加大；④
站立训练:患者病情好转后，可使用助步器或拐杖协助行走，
注意使用时间。逐步指导患者做肌力对抗训练，恢复肌张力。 

（4）饮食指导：少吃辛辣生冷刺激性食物，多吃新鲜的
水果蔬菜和有助于钙吸收的食物，必要时也可适当补充钙剂。 

1.3 观察指标 
（1）观察两组患者护理前后的疼痛评分情况；（2）观察

两组患者护理后的膝关节功能恢复情况。 
1.4 统计学方法 
将数据纳入 SPSS17.0 软件中分析，计量资料比较采用 t

检验，并以（ sx  ）表示，率计数资料采用 χ2
检验，并以

率（%）表示，（P<0.05）为差异显著，有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组患者护理的前后出疼痛评分比较 
观察组（ n=60), 护理前 (7.87±2.02) 分、护理后

（1.36±0.62）分。 
对照组（ n=60), 护理前 (7.69±2.13) 分、护理后

（3.68±1.42）分。 
（t=0.475，p=0.636；t=11.598，p=0.001）经组间比较

显示观察组护理后的疼痛评分明显低于对照组 (P<0.05)，两
组对比差异具有统计学意义。 

2.2 两组患者护理后膝关节功能恢复比较 
观察组（n=60),优 30（50）例、良 20（33.3）例、可 9

（15）例、差 1（1.7）例。 
对照组（n=60),优 26（43.3）例、良 16（26.7）例、可

6（10）例、差 12（20）例。 
（x

2
=0.902，p=0.342；x

2
=1.037，p=0.308；x

2
=1.143，

p=0.285；x
2
=17.311，p=0.001）经组间比较显示观察组护理

后膝关节功能恢复明显优于对照组 (P<0.05)，两组对比差异
具有统计学意义。 

3 讨论 
膝骨关节炎患者随着病情的发展还会出现膝盖积液甚至

关节畸形，造成软骨的损伤、最终导致下肢功能丧失。因此
在患者治疗的同时还应采取相应的护理措施帮助患者膝关节
功能的恢复

[2]
。 

康复护理干预以提高护理质量为目的，对患者心理护理，
缓解负面情绪，提高依从性，并帮助患者采取舒适体位，对
下肢和疼痛部位进行按摩护理，缓解疼痛，预防并发症的发
生，增加患者的兴趣爱好，转移其注意力，并做好相应的保
暖工作，同时协助患者功能训练包括踝泵运动、直腿抬高训
练、膝关节主动运动、站立训练，帮助患者功能恢复，同时
进行饮食指导，建立良好的饮食习惯，科学合理的开展护理
工作，缓解患者膝关节疼痛，利于患者膝关节的功能恢复，
接受度高

[3-5]
。本次研究结果表明，观察组疼痛评分明显低于

对照组，膝关节功能恢复明显优于对照组，有统计学意义 
(P<0.05)，康复护理干预应用价值高。 

综上所述，对膝骨关节炎患者采取康复护理干预能有效
患者膝关节疼痛，利于膝关节功能恢复，提高患者生活质量
水平，值得临床推广。 
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